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M. K 

Ich hatte Gelegenheit Ihnen eine Reihe von Kranken vorzustel- 
bei deren Kur das Borshomer Wasser dar Ekatherinen-Quelle, 
—Sie sich persönlich aberzeugen konnten, mit grossem Erfolge 

»wandt worden ist. 

Die Mineral Wasserkur Taud, wie Ihnen jedenfalls bekannt Bein 

, in den ältesten Zeiten bei allen Völkern und in allen Ländern 
. Wendung; die wissenschaftliche Bearbeitung der Frage über ihre 
•kung gehurt jedoch ohne Zweifel einer späteren Zeit an. Dank 
tvta Umstände sind richtigere Anschauungen und eine rationellere 
. der Verordnung und des Gebrauches dieser Wässer ausgearbei- 
vorden. Da es mir aus Mangel au Zeit unmöglich ist Ihnen eine 
JBhrliche Beschreibung der allmähligen Entwickelung der Lehre 
I den Mineralffässern zu geben, werde ich mich mit der Mitteilung 

inigen Erfahrungen befassen, ^welche filr uns gegenwärtig Yon 
ditigkeit sind, werde Ihnen die Indicationen und die Änwendungs- 

B des Wassers mittheilen, hierbei nur die gangbarsten Mineral- 
Mr in Betracht ziehen und in dieser Vorlesuug Ihre besondere 
loerksamkeit auf die ihrer Wirkung und Verbreitung nach her- 

igendsten Wässer lenken, besonders auf die alkalischen, wie die 

jBhicdenen Quellen von Vichj, hauptsächlich Grande Grille und 

istins, sowie auf ein anderes — unser russisches — gleichfalls 

lliBches Wasser, das der Borshomer Ekatherinen-Quelle. 

Die Mineralwässer wendet man entweder direct an Ort und Stelle, 

D den sogen. Kurorten, oder ausserhalb dieser letzteren, am Wohn- 
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ort der Kranken. Es unterliegt keinem Zweifel, dass der Gebrauch 
des Mineralwassers unmittelbar an der Quelle mehr ntitzt, als an 
irgend einem anderen Orte. Die Ursache ist leicht zu finden: das aus 
der Quelle geschöpfte und unmittelbar darauf genossene Wasser be- 
hält alle seine Bestandteile in unverändertem, natürlichem Zustande 1 
und in seinen natürlichen chemischen Verbindungen. Wenigstens ist 
hierbei keine bedeutende Veränderung im moleculären Bau und in 
den chemischen Bestandteilen zu erwarten; auch bleibt die Tempera- 
tur unverändert. Das sind zwei Bedingungen, welche von Bedeutung I 
sind, wenn man mit dem Wasser eine bessere Wirkung erzielen will, | 
Nicht das gleiche Resultat erhalten wir, wenn das Wasser viele tau- 
sende Werst weit in Flaschen transportirt wird, wenn es erst viele ] 
Monate, nachdem es aus der Quelle entnommen ist, zur Verwendung | 
gelangt. Infolge dessen läset sich oft eine Veränderung in der Zu- 
sammensetzung des Wassers constatiren; viele Bestandteile dessel- 
ben werden gefällt, erscheinen in den Flaschen als Niederschläge, 
viele Substanzen verschwinden gänzlich, die Temperatur verändert 
sich; es sind dieses aber Momente, welche unstreitig einen gewissen 
Einfluss auf den Chemismus des Wassers, auf die Gruppirung der 
Molecüle und die dynamische Wirkung des Wassers ausüben. Von 
der Richtigkeit des eben Gesagten (Iberzeugen uns die vergleichen- 
den chemischen Analysen des unmittelbar aus der Quelle geschöpften 
Wassers und desjenigen, welches erst eine geraume Zeit nach seiner 
Gewinnung den Flaschen entnommen wurde, dafür spricht auch die 
tägliche Erfahrung. Man braucht nur das Wasser aus den Flaschen 
und dasselbe aus der Quelle zu versuchen, um zu der Ueberzeugung 
zu gelangen, dass der Geschmack ein ganz anderer, ebenso die Tempe- 
ratur eine andere ist; zugleich ist auch die Wirkung in beiden Fäl- 
len verschieden: sie ist bedeutend energischer beim Gebrauch des 
Wassers an der Quelle selbst, als fern von derselben. Ein bedeuten- 
der Einfluss auf die Wirksamkeit des Wassers ist ohne Zweifel dem 
sogen. Wasserregime im weitesten Sinne dieses Wortes zuzuschrei- 
ben. Der Kranke isst dasjenige und so viel als ihm vorgeschrieben 
wird; er geht spazieren, bewegt sich fast den ganzen Tag im Freien; 
er ist aller Sorgen des alltiglichen Lebens und der mit ihnen ver- 
bundenen kleinen, zuweilen auch grossen Unannehmlichkeiten und 
anderer schädlicher Erregungen ledig; mit einem Worte, er erfreut 
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sieb der Rübe und denkt nur m eine regelrecht« Eur. Das sind alles 
mächtige Hiirsmittel, welche die Wirkung der am Orte gebrauchten 
Wässer unterstiltzeu. 

Zu den Vorzogen einer ausser dem Hause ausgeführten Mineral- 
wasserkur ist auch der Umstand zu rechnen, dass sich die Kurorte 
selbst meist in malerischen Gegenden mit gutem Klima beiluden, 
die Luft und die Wohnrttume in deDselbeo an Beinheit oft nichts 
zu wanschen flbrig lassen. 

Dnter ganz anderen Bedingungen befindet sich der Kranke, 
welcher das Wasser bei sich zu Hause trinkt; dasselbe wird oft viele 
Monate nach der Gewinnung aus der Quelle genossen; dieses alles, 
wie bemerkt, genOgt, um den Erfolg der Wassercur zu modificiren. 
Das Wasser wird ohne eine entsprechende Äenderung der Lebens- 
weise getrunken, grösstenteils unter Beibehaltung der gewöhnlichen 
Tagesordnung und bei Verrichtung der gewohnten Arbeit. Unter 
solchen Umständen fällt es schwer, das nöthige Regime, welches für 
die heilsame Wirkung eines bestimmten Mineralwassers erforderlieh 
ist, zu beobachten. Zu Hause ist es schwierig, die entsprechende 
Diät zu befolgen, die Art der Zubereitung der Speisen ist grössten- 
teils nicht die, welche erforderlich ist, die Speisen entsprechen 
grösstenteils nicht denjenigen, die man eigentlich gebrauchen sollte, 
auch ist die Anordnung der Mahlzeiten im Laufe des Tages nicht 
ohne Bedeutung. Es lässt sich zwar Alles ändern, nach Bedarf ein- 
richten — der Tisch, die Auswahl der Speisen, die Art ihrer Zube- 
reitung und die Anordnung der Mahlzeiten; Vielen aber ist es bei 
der ein fflr alle Mal waltenden Hausordnung unmöglich, das erfor- 
derliche Regime durchzufahren, vielen Andern, denen dieses vom 
materiellen Standpunkte aus wohl möglich wäre, erscheint es allzu 
schwierig, den alltäglichen Gewohnheiten zu widerstehen: sie bieten 
Hindernisse und Versuchungen. Bei uns giebt es wenig Orte, welche 
für einen längeren Spaziergang geeignet wäreu, die Natur bietet 
keine Abwechslung, das Eintönige wird langweilig, benimmt die 
Lust zu Spaziergängen und disponirt zum Stubenhocken. Oft wirken 
auch die klimatischen Verbältnisse nicht so wohlthuend, wie es an 
den Kurorten der Fall ist. Die gewohnte Lebensweise bei der ge- 
wohnten Arbeit wirkt immerfort auf den Gemüthszustand, reizt den 
Kranken, verursacht ihm Kummer nnd Sorgen, wirkt deprimirend 



oder umgekehrt irritirend auf das Nerrensystem. Dieses sind diejeni- 
gen Momente, welche gewöhnlich die wohlthuende Wirkung des 
Mineralwassers, bei Gebrauch desselben am Wohnorte des Patienten, 
nicht an einem Kurorte, beeinträchtigen. Darum oben empfehlen wir 
so gern den Kranken, die Torschiedenen Kurorte zu besuchen: da 
wir völlig überzeugt sind, dass sie sich dort besser erholen werden. 
Schon die Abwechslung der Reise an und fflr sich, die Ortsverände- 
rung und der Klimawechsel, sowie die veränderte Lebensweise üben 
oft, wie Ibnen wohl bekannt sein wird, einen mächtigen Einfluss auf 
die Krankheit und den Kranken aus. Daraus folgt, dass man dem 
Kranken anrathen soll nach einem Kurorte zu reisen, das heisst aber 
noch nicht, dass wir von dem häuslichen Gebrauch des Mineralwassers 
ganz Abstand nehmen wollen. Nein, die Wässer wirken auch zu 
Hause wohlthuend, grösstenteils aber und bei der Mehrzahl der 
Kranken nicht in dem Maasse, wie es am Kurorte selbst, in Folge 
der genannten Ursachen der Fall wäre. 

Nachdem ich Ibnen in allgemeinen Umrissen die Torzüge der 
Anwendung der Wässer an dem Fundorte derselben geschildert habe, 
halte ich es für meine Pflicht, Sie als Aerzte auch auf einen anderen 
Umstand aufmerksam zu machen. Einem Jeden von uns, gewiss auch 
Ihnen, wird es in Ihrer zukünftigen Praxis oft vorkommen, Kranke 
nach Kurorten zu dirigiren oder die häusliche Anwendung des Was- 
sers zu empfehlen. Eben mit diesem ist es hei den jetzigen Verhält- 
nissen äusserst schlecht bestellt. Unsere Universitäten besitzen kein 
besonderes Katheder für die Lehre von den Mineralwässern; dieser 
praktisch so wichtige Gegenstand wird nicht immer von Specialisten, 
in Gestalt von Privat- Docenten vorgetragen. Die Bekanntschaft mit 
den Mineral wässern und ihrer Wirkung erwirbt man so zu sagen 
en passant, teilweise aus den Vorlesungen über Pharmacologie; leider 
aber ist der Professor der Pharmacologie schon wegen des enormen 
Umfanges seines Faches und aus Mangel an Zeit nicht im Staude, 
seine Zuhörer mit der Lehre von den Mineralwässern ausführlich be- 
kannt zu machen; teils werden einschlägige Fragen in der Klinik, 
bei der Analyse am Krankenbett erörtert, wo der Professor auch auf 
die Mriglichkeit der Behandlung der betreffenden Kranken mit den 
entsprechenden Mineralwässern hinweist; doch sind die hierbei er- 
worbenen Kenntnisse äusserst gering und ungenügend. 
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Sie werden nur mit einigen von diesen Wässern bekannt ge- 
macht und erfahren nur, dass bei diesen oder jenen Krankheiten die 
einen oder die andern Wässer von der oder jener Zusammensetzung 
verordnet werden; das ist aber zu wenig. Wenn Sie einraal einem 
Kranken den R-ath erteilen, einen bestimmten Kurort zu besuchen, 
so müssen Sie ausser der Zusammensetzung des Wassers, such die 
klimatischen Verhältnisse, die Lage des Kurortes, die örtlichen Ver- 
hältnisse, die Art der Wirkung des Mineralwassers auf den Kranken 
und die Nebenwirkungen, welche dasselbe hervorruft, genau kennen. 
Nur bei genauer Kenntniss aller dieser Verbältnisse können Ihre 
Verordnungen zweckmässig und dem Kranken nützlich sein; sind 
dieselben Ihnen nicht genügend bekannt, so werden Ihre Verordnungen 
dem Kranken nicht nur nicht nützen, sondern sogar direct schaden. 
Ich hatte zum Beispiel oft Gelegenheit, Kranke zu sehen, welche von 
Äerzten wegen eines Magen- und Darmcatanhes hei gleichzeitig ver- 
gröBserter Leber nach Karlsbad geschickt wurden und zwar nur aus 
dem Gründe, weil in den Lehrbüchern angegeben ist, dass Karlsbad 
bei diesen Krankheitsformen nützlich ist. Der Kranke fährt hin, 
unterwirft sich der Mineralwasserkur; die Resultate sind: Schwindel- 
anfalle, Herzklopfen, Blutandrang zum Kopfe; wenn der Kranke 
nicht zeitig genug die Kur aufgiebt, kommt es schliesslich zur 
Apoplexie. 

Sie hören und lesen überall, dass Karlsbad ein Specißcum gegen 
die Zuckerkrankheit sei; darauf hin schicken Sie den Diabetiker nach 
Karlsbad, aber statt der erwarteten Besserung erreichen Sie nur 
eine Verschlimmerung im Zustande des Kranken. In meinen Vorle- 
sungen über Diabetes lenkte ich Ihre Aufmerksamkeit auf die ver- 
schiedenen Formen der Zuckerkrankheit, von klinischem Standpunkte 
aus betrachtet. In den sogenannten leichten Fällen, wo die Diabetes 
die Folge einer Lebererkrankung ist, oder der Ausdruck einer allge- 
meinen Harnsäurediathese, eines Fettansatzes, einer un regelmässigen 
Lebensweise, ist Karlsbad nützlich; in andern Fällen aber, wo t^e 
Diabetes eine atigemeine Degeneration der Gewebe darstellt, ist 
Karlsbad geradezu schädlich. Ich halte mich länger bei diesen Be- 
trachtungen auf, um Sie von der Notwendigkeit zu überzeugen, eine 
möglichst grössere Anzahl von Kurorten persönlich zu besuchen, um 
persönlich mit den örtlichen und klimatischen Verhältnissen, mit 



der Art der Wirkung des Wassers an Ort und Stelle bekannt zu 
TTerden, damit Sie auch die Nebenwirkungen kennen lernen, welche 
aus dem Wassergebranch resultiren und oft schädliche Folgen nach 
sich ziehen. In dieser Beziehung lässt sich bei uns russischen Aerz- 
ten ein ganz besonderer Mangel an Interesse bemerken; wir besitzen 
nicht eben viele, welche persönlich die ausländischen Kurorte gese- 
hen und beobachtet haben, noch auch sich die Mühe nahmen, wenig- 
stens unsere russischen Wässer zu besuchen. Deswegen soll sich 
jeder Arzt die grösste Mühe geben, diese wichtige Lücke in der 
Praxis durch persönliche Bekanntschaft, wenn nicht mit den aus- 
ländischen Kurorten, so doch wenigstens mit den russischen einheimi- 
schen Wässern, auszufallen. Dann erst werden Ihnen viele Facta 
und Erseheioungen aus dem praktischen Leben begreiflich werden. 
Wir russischen Aerzte empfehlen oft Brustkranken den Aufenthalt 
in der Krim, und wie oft werden Sie Gelegenheit haben zu sehen 
und zu hören, dass sich das Leiden in der Krim verschlimmert hat, 
der Krankheitsprocess schneller vorzuschreiten begann und der Patient 
starb. Dieses hängt davon ab, dass die Aerzte weder die Lebensver- 
hältnisse in der Krim genau kennen, noch wissen, dass die Krim zu 
einer gewissen Jahreszeit dem einen Kranken nützen, dem andern 
bei analog entwickeltem Krankheitsprocess schaden kann, je nach der 
Jahreszeit, der Constitution des Kranken, dem Charakter seines Lei- 
dens. Genau dasselbe ist auch auf die Nierenkranken zu beziehen; 
ihr Zustand verschlimmert sich, in der Krim sogar in der Mehrzahl 
der Fälle. 

Bitte um Entschuldigung für die zeitweilige Abweichung von 
unserem Hauptthema; kehren wir nun zum Hauptgegenstande unse- 
rer Voriesung zurück, zur Wirkungsweise der alkalischen Wässer, 
namentlich des Borshomer Wassers aus der Ekatherinen- Quelle. Die 
Krankheiten, bei welchen ich das genannte Wasser verordnete, waren 
grösstenteils verschiedene chronische Krankheitsformen: Magenca- 
tairhe, das runde Magengeschwür {Ulcus ventriculi rotundum), chro- 
nische Catarrhe des Darmtractus, verschiedene Erkrankungen der 
Leber: Leberhyperaemie, Gallensteine, Catarrh der Gallengänge, 
Gelbsucht in Folge von Obstruction des Ductus choledochus, der 
sogenannte catarrhalische Icterus, Catarrh des Nierenbeckens, der 
Harnblase, Nierensteine, catarrhalische Affection der Luftwege; be- 
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sonders oft wurde das Borshoraer Wasser mit grossem Erfolg bei 
allgeraelDer Fettsucht, harnsaurer Diatheso verwerthet, bei Gicht, 
Zuckerkrankheit, Neurasthenie — das ist das Contingent der Er- 
krankungen, und zwar, »'ie Sie seilen, ein recht bedeutendes, hei 
welchen wir mit Hilfe des genannten AVassers günstige Erfolge er- 
zielen. Alle genannten Krankheiten erfordern ihrem Wesen nach die 
Verordnung der sogenannten alkalischen Wässer. Die catarrhalischen 
Processo der Schleimhäute — sei es Catarrh der Luftwege, des Ma- 
gens, des Darmes, sei es ein Catarrh der Schleimhaut der Gallen- 
gänge oder der Harnblase, tinden ihren Ausdruck in einer Schwel- 
lung der Schleimhaut, Hyperaemie, heftiger Reizung und einer Ueber- 
productioQ von Schleim. Eben diese krankhaften Veränderungen der 
Schleimhaut werden (iberhaupt erfolgreich mit alkalischen Wässern 
behandelt, insbesondere mit solchen alkalischen Wässern, wie: Vichy 
aus verschiedenen Quellen, Ems, Fachingen, Borshom u. A. Die 
Art und Weise ihrer Wirkung ist Ihnen jedenfalls bekannt. Alle 
enthalten sie als Hauptbestandteil das doppelt-kohlensaure Natron, 
welches den Schleim, das krankhafte Froduct der catarrhalisch afficir- 
ten Schleimhaut, lOst; zugleich mässigt es die Schlei mproduction, 
Terringert die Reizbarkeit der erkrankten Schleimhaut; ausserdem 
neutralisirt es die im Magen vorhandenen Säuren, wie die Essigsäure, 
Buttersäure u. s. w., welche als Gälirungsproducte im Magen auf- 
treten, und fördert die Salzsäureproduction. Das sind die wissen- 
schaftlichen Principien, welche den Gebrauch der alkalischen Wässer 
bestimmen. Deshalb verordnete man in früheren Zeiten und auch 
jetzt den Kranken, welche an einer der obenerwähnten catarrhalischen 
Affectionen litten, nach Vichy oder Ems zu reisen oder die genannten 
Wftsser bei sich zu Hause zu trinken. Seit der Zeit (leider ist es 
nicht lange her), wo wir das Borshomer Wasser und seine Zusam- 
mensetzung kennen gelernt haben, seitdem wir in der Lage sind, es 
durch die Handlungen und Apotheken zu beziehen, bot sich auch die 
Möglichkeit dar, es in den entsprochenden Krankheitsfällen zu ver- 
ordnen, seine Wirkung zu beobachten und, was meiner Meinung nach 
das Wichtigste ist, seine therapeutische Wirkung in den Kliniken 
zu beobachten, die Wirkung des Borähomor Wassers mit andern 
ausländischen Wässern zu vergleichen, unter welchen dasderVicby- 
Quellen bei uns am meisten verbreitet war. Dieses Alles ist uns 
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in besonders hohem Grade zugänglich geworden dank dem gutigen 
Entgegenkommen Seiner Kaiserlichen Hoheit des Grossfürsten 
Michail Nikolaje witsch, welcher uns gestattet hat, das Borshomer 
Wasser in unbeschränktem Maaas zum klinischen Studium seiner 
Wirkungsweise zu benutzen. Ich machte von dieser Erlaubniss Ge- 
brauch, verordnete, wie Sie wissen, das Borshoraer Wasser larga 
manu und studirte ganze zwei Jahre seine Wirkung bei den oben 
genannten Erkrankungen. Fassen wir nun die chemische Zusammen- 
setzung des Borshomer Wassers ins Äuge und vergleichen wir sie 
mit der Vichy-Quelle — Grande Grille. 

Das Borshomer Wasser aus der Ekatherinen-Queüe enthält auf 
10,000 T. des filtrirten in Flaschen importirten Wassers folgende 
Bestandteile*): 

Natriumchlorid G,091 Teile 

Schwefelsaures Strontium 0,150 „ 

Kaliumchlorid 0,660 

Natriumbromid 0,0032 „ 

Jodeisen 0,0027 „ 

Doppeltkohlensaures Magnesium 1,402 , 

Schwefelsaurer Kalk nicht vorhanden 

Doppeltkohlensaures Eisenoxydul „ 

Aluminiumoxjd Spuren 

Kiesel Säureanhydrid . . . . ^ 0,290 Teile 

Schwefelwasserstoff . nirht vorhanden 

Organische Substanzen 0,012 „ 

Doppeltkohlensaures Natron 4S.399 , 

Doppeltkohlensaures Calcium 5,1S4 „ 

Mittlere Jahrestemperatur 29^77 , 

Diese Änaljse entspricht derjenigen, wilche Moldeuhauer-) au 
der Quelle ausgeführt hat, weswegen wir als sicher annehmen 
können, dass das Wasser, wekhes in den Handel gelangt, fast 
gleichbedeutend ist mit demjenigen aus der Quelle. 



1) Prof. A. D. Tschirikow. Journal für Medic. i 
*) Ibidem. 
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Das Vichyivasser aus der Quelle Grande Grille enthält auf 
10,000 Teile: 

üoppeltkühloasaures Natron 48.800 Teile. 

Eisen 0,004 

Strontium 0,303 

Calcium 4,34 

Magnesium 3.03 „ 

Schwefelsaures Natron "... 2,91 

Chlornatrium 5 34 „ 

Chlorkalium — 

Jodnatrium — 

Bromnatrium — 

Kiesel Säureanhydrid 0,070 „ 

Im Ganzen CO, 44,3;t°=32,8'). 

Aus Torstehenden Zahlen ersehen Sie, wie nahe das Borshomer 
"Wasser nach seinem Gehalte an dem Hauptbestandteile, dem doppelt- 
kohlensauren Natron, dem Vichy „Grande Grille" steht; der Gehalt 
an Kochsalz ist gleichfalls annähernd derselbe; ein Unterschied besteht 
in Bezug auf den Gehalt an CO, und an Schwefelsaurem Natron. 
Dieser Unterschied ist jedoch kein bedeutender; einen ebenso winzi- 
gen Unterschied finden wir in dem Eisengehalt, welcher bei der Be- 
stimmung der therapeutischen Wirkung des Borshomer Wassers 
nicht in Betracht zu ziehen ist. In allem Uebrigen sind diese beiden 
Wässer, wie bereits gesagt, völlig identisch. Verhält sich die Sache 
nun so, dann muss natilrlich der therapeutische Effect in beiden 
Fällen auch ganz derselbe sein. Und in der Thot bin ich während 
meiner langjährigen Praxis, als ich anfangs reichlich Vichy, m den 
letzten zwei Jahren aber Borshom verordnete, zu der Ueberzeiigung 
gelangt, dass wir durchaus berechtigt sind, eine identische Wirkung 
dieser beiden Wässer anzunehmen. 

Ich erlaube mir in Ihrem Godächtuiss die Art der Verordnung 
des Borsbomer Wassers, wie wir es an unserer Klinik zu thuii ge- 
wohnt sind, wachzurufen. Das Wasser wurde gewöhnlich In kleinen 



■) EovalewBk7, Borshom 1896. Seile HS. 






Dosen, zu Va Gins 3 Mal täglich verordnet: am Morgen eine Stunde 
vor dem Thee, eine Stunde vor dem Mittage und abends um 6 Uhr. 
Indem ich die genannten Stunden zur Einnahme des Wassers wählte, 
handelte ich nach folgender Berechnung: im nüchternen Zustande i 
geht die Resorption viel rascher vor sich, zur Mittagsstunde — { 
wohnlich speist man in der Klinik um 1 Uhr zu Mittag — ist der 
Magen wieder leer; folglich wird es ganz der Einnahme im nüchter- 
nen Zustande entsprechen, wenn wir das Wasser wieder um 6 Uhr 
abends verabreichen — eine fünfstündige Pause genügt zur Entlee- - 
rung der Nahrung aus dem Magen in den Darmcanal , folglich ist er j 
wieder leer. Die verhältnissmässig geringe Quantität des Wassera 
von IVä Gläsern in 24 Stunden wurde deswegen verordnet, weil die 
an einer catarrhali sehen Äffecticn der Schleimhäute Erkrankten — 
meistontheils der des Magendarmtractus — an allgemeiner Schwäche 
litten und infolge dessen grosse Dosen alkalischer Wässer, welche die 
Tendenz haben, den Stoffwechsel bedeutend zu erhöhen, die Erschöpfung 
und den Krüfteverfall verstärken können und bei längerem Gebrauch 
möglicherweise zu Blutergüssen führen — einem dem Scorbnt ähn- 
lichen Zustande, welchen Sie oft beobachten werden, wenn Sie grosse 
Dosen alkalischer Wässer verordnen. Kleine Quantitäten werden 
vom Magen und Darm sehr gut vertragen, rufen keine Störungen 
hervor, unterstützen und beschleunigen die Verdauung, wobei, wie 
Sie es auch an unseren Kranken beobachtet haben, das Körperge- 
wicht zunahm. Es wurde das Wasser bei gewöhnlicher Zimmer- 
temperatur oder bis auf 35 — 36" gewärmt verabreicht. Gewärmtes 
Wasser wurde solchen Patienten verordnet, bei welchen eine Neigung 
zu Durchfällen bemerkt wurde oder wenn solche schon vorhanden 
waren; zugleich traten auch Leibschmerzen auf. Wie es Ihnen wohl 
bekannt sein wird, übt die Wärme eine beruhigende Wirkung 
auf die Darmperistaltik aus, die Letztere wird gleichmässiger und 
geregelter; die Schmerzen werden durch die Abschwächung der spas- 
raatischen Contraktionen der Darmnandungen gestillt, die ungleich- 
massige Auftreibung des Darmes durch Gase wird geringer; die 
Letzteren werden ruhiger und in grossen Mengen ausgeschieden. Das 
kalte Wasser hingegen verstärkt die Peristaltik, vergrössert die . 
Schmerzen; die Ausleerungen geschehen öfter; freilieh geschieht die- 
ses bei Kranken, die eine Neigung zu Durchfällen zeigen. Sie haben 
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mehr als eiu Mal bei uns id der Kliniti zum Durchfall neigende 
Kranke gesehen, für welche einige Schluck Wassers tob gewöhn- 
licher Temperatur genügen, um sofort einen Stuhl hervorzurufen. 
Kranke, welche keine Neigung zu Durchfallen zeigten und niclit 
über Leihschmerzen klagten, bekamen das Wasser hei Zimmer- 
temperatur. Das Wasser wurde auch zu dem Zwecke erwärmt, um 
die COj zu entfernen, da diese die Peristaltik verstärkt und folglich 
Durchfälle hervorruft. Die Dauer der Anwendung des Wassers hing 
von den Besonderheiten eines jeden einzelnen Falles ab und schwankte 
zwischen 3 — 6 Wochen, je nach dem, welche Resultate die Kur 
lieferte. Selbstverständlich sind die Kranken einer entsprechenden 
Diät, je nach der Art der Erkrankung unterworfen, wovon ich schon 
öfters mit Ihnen gesprochen habe. 

Nach diesen Gesichtspuncten richtete sich die Behandlung der 
Kranken mit catarrhalischen Affectionen der Schleimhäute — sei es 
Magen- oder Darracatarrh, sei es Catarrh der Luftwege, der Gallen- 
gänge, sowie auch anderer Patienten, mit anderen Krankheitsformeu, 
wobei wir es aber immer mit mehr oder weniger schwachen, erschöpf- 
ten Subjecten zu thun hatten. Auf ganz andere Weise handhabte ich 
die Wasserkur bei denjenigen Patienten, welche mehr oder weniger 
wohlgenährte Subjecte, mit gutem Fettpolster repraeeentirten, bei 
der sogenannten Harnsäurediathese in den Fällen von Diabetes, wo 
keine Schwächeerscheinungen vorlagen, sondern die Kranken viel- 
mehr zur Verfettung neigten, mit grosser Leber, aufgetriebenem 
Leibe und ähnlichen Symptomen. Solchen wurde das Borshomer 
Wasser in grossen Dosen verordnet. 2 — 3 Glas zu denselben Stun- 
den, wie im ersten Falle. Natürlich wurde auch hier eine Diät be- 
stimmt, entsprechend den individuellen Eigenschaften des Kranken 
und der Natur der Krankheit. Das Resultat der Behandlung mit 
dem Borshomer Wasser war stets ein ausgezeichnetes, zeigte sich 
sehr früh und gelangte entweder als völlige Genesung des Kranken 
oder als Verminderung und Abschwächung der Erankbeitsanfalle bei 
soleben Krankheiten, welche an und für sich eine Heilung ausschlies- 
aen, zum Ausdruck. Ich erinnere Sie nur an unsere Kranken mit 
Magen -Danncatarrhen, Welch einen glänzenden Effect erhielten wir 
vom Borshom und in wie kurzer Zeit! Bei allen diesen Kranken ver- 
ringerte sich kurze Zeit nach Verordnung des Borshom das Qeftlhl 
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der Fülle und Schwere und oft auch des Schmerzes in der Magen- 
grube; Äufstossen, Sodbrennen, Säurebildung im Magen verschwan- 
den, der Appetit besserte sich, die Kräfte nahmen zu, und die Kran- 
ken fahUen sich nach 3 — i Wochen genesen; ihr Körpergewicht 
nahm zu. Dasselbe Resultat erhielten wir bei der Behandlung des 
runden Magengeschwiirea. Beim Catarrh der Luftwege zeigte sich 
die "Wirkung des auf 25'' erwärmten Borshom in Gestalt einer leichte- 
ren Sputumabsonderuug, in einer Verminderung der Hustenanfälle, 
Herabsetzung der Reizbarkeit der Schleimhäute des Kehlkopfes und 
der Bronchi: in den letzteren verschwand das Gefühl des Kitzeins, 
des Kratzens, und der Gutarrh ging in Heilung aus, wenn er als 
selbständige Erkrankung existirte; der Catarrh wurde bedeutend 
schwächer und die Anfälle besserten sich, wenn er als Symptom einer 
andern Krankheit auftrat, wie wir es oft bei Schwindsüchtigen, 
Emphysemati kern u. A. gesehen haben. Genau ebenso wirkte das 
Wasser bei andern sugonannten catarrhalischen Erkrankungen. Aber ' 
besonders glänzende Resultate erzielten wir bei der Behandlung der 
sogenannten Harnsäure- Diathese, insbesondere der Gicht. Hierbei 
wurde das Wasser je nach dem Subject, entweder in kleinen Dosen 
verordnet, oder wenn der Kranke wohlgenährt, stark und kräftig 
war, in grossen Dosen, d. h. bis zu 3 Glas täglich. Der Effect der 
Wasserkur trat gewöhnlich sehr rascb auf. Die Hiirnmenge nalim zu, 
der Harn zeigte nur schwach saure Reaction; bei längerem Gebrauch 
manchmal neutrale oder sogar alkalisehe Reaction. Die Menge der 
Harnsäure in dem Niederschlage und die der Oxalate veruiinderte 
sich, schliesslich verschwanden sie gänzlich aus dem Harn. Die 
Gliederschmerzen, die Tophi wurden gleichfalls geringer, die Kran- 
ken fohlten sich hesser, konnten sich freier bewegen. Der Nutzen 
der Verordnung des Wassers war bei Kranken, welche au Gallen-, 
Nierensteinen oder Fettsucht lilt^en, kein geringerer. Die kolikartigen 
Anfälle, welche von der Leber oder Niere ausgingen, wurden beim 
Gebrauch des Wassers seltener und schwächer; in dem Harn der an 
Nephro lithiasis Leidenden fand man mehr Harngries, was auf eine 
allniälige Lösung der Concremeate hinwies und uns zu der Erwar- 
tung berechtigt, dass man bei entsprechender andauernder Behand- 
lung mit dem Wasser eine völlige Lösung der Concremente und 
folglich auch Genesung erzielen kann. Die Diabetiker liefern bei dar 
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Behandlung mit dem Wasser sehr gute Resultate, welche ihrea Aus- 
druck in der Verminderung der Zutkermenge itu Harn, manchmal 
sogar im völligen Schwunde desselben aus dem Harn fauden, in der 
Verringerung der Trockeuheit im Munde, des starken Durstes, Wie- 
derkehr des Appetites und in einem sichtlichen Kräftezuwachs. Es 
wurde selbstverständlich iu allen di^^sen Fällen eine streng ent- 
sprechende, möglichst difttetisch-hygienisch geregelte Lebensweise 
innegehalten. 

Um Ihnen, M. H., die ausgezeichnete Wirkung des Borshomer 
Wassers bei den oben genannten verschiedenartigen Erkrankungen 
ad oculos zu demoustriren, verordnete ich ähnlichen Kranken und 
manchmal auch denselben Kranken das VicLjwasser Grande Grille 
oder Celestins und muss ich Ihneu offen gestehen, dass das Resultat 
bei Gebrauch von Vichy nicht dasjenige des Borshom übertraf; die 
therapeutische Wirkung war eine gleichbedeutende. Ein solcher 
Scblnss wird Sie nicht flberraschen; er war zu erwarten, da wir aus 
den hoher angegebenen Analysen ersehen können, dass die Zusam- 
mensetzung des Borshom mit derjenigen des Vichywassers völlig 
identisch ist. Um nun meine Beobachtungen und die aus denselben 
resultirenden Schlussfolgerungen, welche ich Ihnen im Vorstehenden 
darzulegen die Ehre hatte und von deren Richtigkeit Sie durch Beob- 
achtung au Krankon, denen wir Borshom verordnet haben, über- 
zeugt wurden, auf einer festeu wissenschaftlichen Grundlage basi- 
ren zu lassen, damit die Wirkung des Borshomer Wassers nicht ein 
Ergebniss meiner persönlichen klinischen Erfahrungen, sondern zum 
Eigenthum aller gebildeten Aerzte und der Wissenschaft werde, 
proponirte ich den bei mir in der Klinik beschäftigten Herren 
Dr. Delektorsky und Dr. Michailow, dem Ersteren den Stickstoffuni- 
satz bei Krauken und Gesunden unter dem Einfluss des Borshomer 
Wassers aus der Ekatherinen-Quelle im Vergleiche mit denselben 
Erscheinungen des Stoffwechsels bei denselben Kranken und Gesun- 

Idea unter dem Einfluss des Vichy aus der Celestiner Quelle zu studi- 
reo; dem Herrn Dr. Michailow trug ich au, die Salzmetamorphose 
zu erforschen und ebenso einen Vergleich bei denselben Subjecten 
mit dem Salzstoffwechsel nach dem Gebrauch von Vichy aus der 
Celestiner-Quelle anzustellen. Aus folgenden GrQndon proponirte ich 
zur parallelen Erforschung der Metamorphose bei Gesuhden und 




Knnkea das AVisser der Ctksthiff-QoeUe. Grand« Grille ist seioem 
GehaiU an donett^kaUcnaiOHD Natrm md Natrtamchl«id oaeb 
Bdt den Bocslion na&csn idaotisdi; fol^ick nfiasen wir aater zlei- 
dHO BcdingmieeD, als : Gtbraneb der ^leida <^niitittt d«s Wassers, 
derselben Zeit d» ADweodun? and der ^«idiM Tonpcntor, aoch 
di« gleichen Besaltate erzielen. In unserer Pmis aber wenden wir 
sowobl di« Qoclle Gnude Grille als aoefa Celestins an. Die Celesti- 
uer Qoelle hat aber, wie aus der Analjs« herTor^ht, eine etwas 
aoden Znsammensetznng; so finden vir in der Celestiner Quelle 
mdiBoBgiwt auf 10,000 GramiD Wasser 51,0 doppelt-koklensaa- 
refl KatroDS; im Cebrigen ist der TJotersehied ein anbedeutender, 
anaser der CO,, welche im Celestins mit 47,0 Tertreten ist Folglich 
sind in der Celestiner Qoelle mehr wirksame Bestandteile nach- 
weisbar als im Grande Grille and Borsfaom and deshalb war es w^n- 
sebenswerth m erfahren, ob im Stoffweebsel beim Gebraiuh Ton 
Borshom nnd Viehj-CelestioB irgend ein Unterschied fahlbar ist; 
wenn dieses aber der Fall ist, welcher Art and wie gross dieser 
unterschied ist. Ffir unsere practiscben Zwecke ist dieses tod Wich- 
tigliMt, da folgende Ueberlegung nahe liegt: nehmen wir an, dass 
Grande Grille eine identische Wirkung mit dem Borsfaom anf den 
StiekstofiT' und Salzaustausch des Organismus besitzt; rergessen wir 
aber nicht die Celestiner Quelle, welche ihrem grössereu Gebalte an 
doppelt-kohlensaurem Natron nach energischer und kräftiger wirken, 
folglich auch iu der Praxis Verwerthung finden muss Zur Prüfung 
DUO dieser theoretischen Betrachtungen, welche direct dem practi- 
sehen Bedarf entspringen, proponirt« ich eine rergleichende Unter- 
suchung der Wirkung des Borshom ans der Ekatherinen-Quelle und 
der des Tichywassers aus der Celestiner Quelle durchzuführen. Zur 
gTMseren Anschanlicbkeit und Deutlichkeit werde ich Ihnen aus den 
angegebenen Arbeiten die Methode der Beobachtung, die Arten der 
Krankheiten, bei welchen diese Beobachtungen angestellt wnrden 
und die Resultate dieser Beobachtungen mitteilen. Diese sind fol- 
gende: die Beobachtungen wurden an Gesunden und Kranken ange- 
etetlt; zu den ersleren gehörten 3 Fälle, zu den letzteren — i. Die 
Beobachtungen wurden sowohl mit dem einen als mit dem andern 
Wasser an denselben kranken und denselben gesunden Personen 
•Dgestallt, ausser der letzten Beobachtung, wo wir es mit zwei 
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Nach Beobaehtnng der Wirkung des einen Wassers auf da 
Stoffvechsel wurde eine Faose inne^halten, deren grOesta Duir 
sieben Tage, deren kleinste Dauer zvü Tage b«tro^; bienm «mdcB 
die Beobachtangen mit einem andem Wasser and zwar in derariba 
Zeitfolge fortgesetzt: 

L Die Vorbereitungsperiode (3 — 4 Tage), II. die Wasserkur (5 — 
S Tage) und JH. die nachfolgende Peri<jde (3 Tage). 

Die Diit der mr Beobachtung erlesenen Personen war fol- 
gende: Bouillon, Braten oder Cotletten und Brod; in einigen Fällen 
sahen wir uns genOthigt, auch HDch und Eier zu rerabreicheo. 

Die BouilloD irorde gewöhnlich aus Fleisch bereitet, Ton dea mam 
ca. 300 — 600 Gramm nahm, je nach dem, ob um odtf ^öchnitjjg 
zwei Personen beobachtet wurden. Fast stets gelang es ms «u 
gleiche Quantität Ton Bouillon zu gewinnen, OBga&lir 1% — 3 Td- 
1er (ßlr zwei Personen). IHe Daner der Zubereitoog der BomDon 
var stets die gleiche. 

Das Fleisch wurde mit einer und der»lben Qnantitit Butter, 
30 — 60 Gramm, gebraten, zu den Cotleten gab man aosäcrdem noch 
Weissbrod Mnzn. Beides wurde in geschlossenen Fiannen gebnten. 

Das Weissbrod wurde in einer und derselben Bidarn aof Bt- 
stellung präparirt. von runder Form, besass «in Gewicht Ten je 
300 — 320 Gnn. und eine gleiehmlssig zarte Binde. Dw Torrath 
an Brod, Mileh and Fleisch wurde alle i Tage emeoert 

Vor Beginn der Beobachtungen bestimmte man einige Mal den 
Stiekstoffgehalt des Brodes und ist fßr alle Fälle eine Durthaelinitts- 
Bhl des N-gehaltes im Brode angenommen worlen. Der Gebalt der 
Eier an N ist gleichfalls ein fOi alle Mal bestimmt worden. Der 
Gehalt der Bouillon an N ist 2 — 3 Hai im Laufe einer jeden Pe- 
riode berechnet worden und die hierbei gewonnene Dorcfasehnitts- 
adü bei der Bereehnnng benutzt. Fleisch und Milch wurden dkIi 

Parioden bestimmt. 

Die Minondbestandteile des Brodes wurden alle 4 — 5 Tage 
bestimmt, die der Bomllon alle zwei Tage, worauf dann das Durch- 
sehnittsresultat angenommen wurde; oder man nahm tägiieh eine 
bestimmte Menge Bouillon, vermischte sie mit gleichen Qoantitätan 



der Hndern Tage und suchte alle Bestandteile für die ganze Periode 
zu bestiiumen; die Bestimmung; dieser oder jener Art ergab fast 
gleiche Zahlen. 

Ebenso wurden auch in den übrigen Nahrungsprodncten der Ge- 
halt an Chlor, Phosphor und Schwefel kstimnit. Gewöhnlich be- 
stimmte man in den ersten zwei Tagen vor dem Beginne der Beob- 
achtungen, welche Quantität an Nahrung genfigen werde, um den 
Kranken oder Gesunden völlig zu befriedigen; dann erst trat man 
die Untersuchung an. 

Die Ordnung war die gewöhnliche klinische: des Morgens und 
des Abends Thee mit einem Weissbrod (der Thee wurde zu zwei 
Glas vorabreicht), um halb zwei Uhr die Mittagsmahlzeit und des 
Abends ein Abendbrod, welches aus den Kosten des Mittags bestand. 
Alle Ueberbleibsel wurden gewogen. 

Zwei Studenten erhielten ein aus 4 Eiern bestehendos FrOh- 
stflck. Die Studenten wurden während der Examina beobachtet, und 
zwar nahm die Vorbereitung zu denselben nicht mehr als 4 Stunden 
täglich in Anspruch; die übrige Zeit stand Ihnen frei zur Disposi- 
tion. Stud. R wurde während der Winterferien beobachtet und ver- 
fugte gleichfalls (iber sehr viel freie Zeit. 

Die Kranken wurden bei der gewöhnlichen kliuischcn Ordnung 
beobachtet. 

Das Mineralwasser wurde in gewärmtem Zustande in den an der 
Klinik gebräuchlichen Dosen gegeben: 3 Mal täglich zu % Glas — 
des Morgens, vor dem Mittage und des Abends, oder auch des Mor- 
gens und Abends zu einem ganzen Glaso. Im ersteren Falle über- 
stieg die Menge des Wassers nicht 360 C. c; im andern Falle nicht 
480 C. c. 

Das Wiegen der beobachteten Personen wurde täglich des Mor- 
gens, womöglich zu einer und derselben Zeit (8 Uhr) ausgeführt, 
zugleich wurde eine vorherige Entleening der Blase und dea Darmes 
vorgenommen, soweit die Umstände es gestatteten. 

Zur Abgrenzung der Excremente dienten Schwarzbeeren, aus 
welchen man Kisaell bereitete (eine in Russland verbreitete Speise 
aus gepryssten Früchten, Stärkemehl und Wasser, von breiartiger 
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Der Harn wurde in reine Glasbehälter gesammelt, mit einem 
und demselben Cylinder gemessen nnd täglich untersucht. 

Den Stickstoffgehalt des Harns bestirarate man nach der Methode 
von Kjelldahl-Ärgutinsky, den Stickstoff des Hamstofls nach Boro- 
din, iTobei zuvörderst die Extractivstoffe vermittelst der Phosphor- 
molybdensäure eliminirt wurden. 

Die Differenzen zwischen dem gesamniten Stickstoffgelialt des 
Haras und demjenigen des Harnstoffs ergaben den Stickstoffgelialt 
der Extractivstoffe. 

Die Harnsäure wurde nach Haykraft bestimmt. 

Die mineralischen Bestandteile, wie Chlor, Phosphor und Schwe- 
fel wurden sowohl in der Nahrung, als auch im Harn und in den 
Exerementen nach den üblichen Vorbereitungen bestimmt: Chlor 
nach der Methode von Vollhardt, Phosphor durch Titrirung mit 
salpetersaurem Uran in der Form von Phosphorsäure (bei Parallel- 
untersuchungen bestimmte man den Phosphor auch durch Abwiegen) 
und Schwefel — stets nach dem Gewicht. Die Excremente wurden 
täglich gewogen; eine geringe Menge der Excremente trocknete man 
zusammen mit einer kleinen Quantität schwacher Schwefelsäure und 
mischte sie bis zur Pulverform {zur Bestimmung des Stickatoffgehal- 
tes). Ebenso verfuhr man mit den Exerementen, welche in den fol- 
genden Tagen der einzelnen Untersuchungsperioden erhalten wurden. 
Die auf solche Weise im Laufe einer ganzen Periode gesammelten 
Excremente wurden auf ihren Stickstoffgehalt untersucht und hieraus 
die tägliche Stickstoffmenge der Ausleerungen bestimmt. Wie wir 
vorerst erwähnt haben, befanden sich in unserer Beobachtung vier 
Kranke, der eine — mit einem runden Magengeschwilr, der andere 
mit einem Magen-Darmcatarrh und allgemeiner Neurasthenie, bei 
den übrigen zweien war eine Magenervreiterung zu constatiren. Aus 
vergleichenden Beobachtungen an Gesunden und Kranken, welche die 
oben genannten Wässer gebrauchten, resultirt folgendes: 

1) Die Quantität des durch den Harn ausgefdhrten Stickstoffes 
war während der Behandlung mit den Wässern gestiegen. Wenn 
man die Hebung des Stoffwechsels bei der Wossercur in sämmtlichen 
Fällen berechnet, so beträgt sie ftlr das Borshomer Wasser 5,1S% 
und für Vichy i,Qi%. 

2) Die durchschnittliclie Differenz (O,547o) zwischen der Stoff- 
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wecheelerbohung beim Gebrauch deB einen oder des andern Wassers 
ist so unbedeutend, dass die Wirkung der genannten Wäaser auf 
den Stickstoffaustauscb des EOrpers fast als gleichbedeutend aner- 
kannt werden kann. 

3) Im Harnstoff kommt es auch zu einem erhöhten StiekstoEFge- 
halt während der Wassercur. Der mittlere Wert der erhöhten 
Stickstoffmenge im Harnstoff betrug in 4 Fällen beim Gebrauch 
des Borshoms 5,39% und des Vichywassers 4,13"o. 

4) Die Menge der Extractivstoffe wurde während der Wassercur 
beim Gebrauch des Borshoms in 4 Fällen durchschnittlich um 5,967o 
herabgesetzt; beim Gebrauch des Vichy um 4,67u. 

5) Die Menge der Harnsäure wurde während der Wassercur her- 
abgesetzt; die mittlere Herabsetzung betrug in 4: Fällen beim Bor- 
shom 0,24 gr. und beim Vichygebrauch 0,26 gr. 

6) In einem Falle war die Stickstoffmengo des Harnstoffs wäh- 
rend der Wassercur sowohl beim Borshom, als auch beim Vichyge- 
brauch herabgesetzt, während der Stickstoffgehalt der Extractivstoffe 
erhöht war. 

7) Die Erhöhung des mineralischen Stoffwechsels unter dem 
Einflüsse des Borshom oder Vichy macht sich nicht nur wübrend der 
Wassercur bemerkbar, sondern auch in der nachfolgenden Periode, 
nach Aussetzung der Kur. 

8) Bei gesunden Personen betrug die Erhöhung der Chloraus- 
scheidung bei Einwirkung des Borshom im Mittel wahrend der Kur 
5,770 und in der nachfolgenden Periode — 2,2%; während des Ge- 
brauches von Vichy stieg dieselbe um 3,9%, in der nachfolgenden 
Periode um 6,4%. Bei Krauken stieg der Ohioraustausch bei Ge- 
brauch der Ekatherinen-Quelle um 4,2%, in der nachfolgenden Periode 
um 2,ö%; beim Vichygebrauch während der Kur um l,67o — in 
der nachfolgenden Periode um 1,9%. 

9) Die Phosphorausscheidung erhöht« sich während der Kur bei 
der Anwendung des Borshom bei Gesunden um 5,4%, in der nach- 
folgenden Periode um 3,67«; beim Vichygebrauch während der Kur 
um 3,97o, in der nachfolgenden Periode um 6,47fl. Bei Kranken be- 
trug die Erhöhung der Phosphorausscheidung während der Kur und 
der Anwendung des Borshom 5,17o, in der nachfolgenden Periode 
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3,3%; beim Vichygebrauch währeud der Kur 3,2%, in der nachfol- 
genden Periode — 2,37(i- 

10) Die Erhöhung der Schwefelausscheidung unter dem Einflüsse 
des Borshom betrug bei Gesunden während der Kur tifi"';,, in der 
nachfolgenden Periode 0,3%, beim Vichygebrauch ^ während der 
Kur 6,07o, in der nachfolgenden Periode l,17o- Bei Kranken stiegf 
die Schwefelausscheidung im Mittet während der Kur um 7,8%, in 
der nachfolgenden Periode um i,i%. 

11) Wenn wir die Periode der Wasserkur mit einander ver- 
gleichen, so kommen wir zu dem Schlüsse, dass der Mineralaustausch 
sowohl bei Gesunden als auch bei Kranken beim Gebrauch des Bor- 
shom energischer steigt, als beim Vichygebrauch. 

1 2) Eine bestandige Einwirkung auf die Harnmenge konnte man 
weder bei dem einen, noch beim andern Wasser constatiren, obschon 
eine Neigung zum Steigen derselben während der Kur bemerk- 
bar war. 

13) Die Äcidität des Harns verringerte sich, in einigen Füllen 
sogar zeigte der Harn während der Kur schwach alkalische Reaction. 

1 i) Das Körpergewicht ging während der Beoliachtungsperiode 
herauf. 
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Aus deu vorsteLenden Tabellen und Beobachtungen fliwr den 
Stickstoff- und Salzaustausch von Gesunden und Kranken bei Ge- 
brauch des Borshomer- und Vichywaßsers, ist es klar und überzeu- 
gend zu ersehen, dass sie fast völlig gleichartig geschehen. Sowohl 
die Beobachtungen als auch der experimentale Teil sind exact 
klinisch nach allen Regeln der Wissenschaft angestellt, zur Erfor- 
schung und Bestimmung des Stoffwechsels sind die allerbesten Metho- 
den gewählt worden; folglich kann hier gar kein Zweifel herrschen 
— die Resultate mössen von nun an als wissenschaftliche Wahrheit, 
als eine wissenscliaftliche Errungenschaft unserer Zeit anerkannt 
werden. 

Es gereicht mir zur Freude, dass diese ersten Untersuchungen 
aus meiner Klinik stammen. Wir sind auf diese Weise die Ersten, 
welche die wissenschaftliche Literatur über unsere vaterländischen 
llinerahvässer um einen wertvollen Beitrag bereichern und dürfen 
es zuerst wagen, eine möglichst grosse Verwerthung unserer russi- 
schen Wässer an Stelle der ausländischen, welche bedeutend theurer 
kosten, anzuratbeu. Erlauben Sie mir hier, M. H., noch einiges Ober 
diejenigen Bestandteile des Vichywassers zu sagen, welche im Bor- 
ßhom nicht enthalten sind, nämlich das schwefelsaure Natron, das 
sowohl in der Grande Grille als auch in der Celestiner- Quelle in 
einem Quantum von 2,J) auf 10,000 Wasser enthalten ist. Wie Sie 
wissen, wirkt das schwefelsaure Natron abführend, doch ist es in zu 
minimalen Mengen im Wasser enthalten, als dass man auf eine 
solche Wirkung mit Sicherheit rechnen könnte — dieses ad primum; 
zweitens würde, wenn diese Wirkung auch möglich ist, der Gehalt 
des Wassers an schwefelsaurem Natron in vielen Fällen, wo wir es 
mit einer Erkrankung des Magens und Darmtraetus, von Durchfall 
und Schmerzen begleitet, zu thun haben, eher schaden als nützen 
und ist deshalb dasselbe in solchen Fällen sogar contraindicirt. Folg- 
lich erweist sich in den genannten Fällen das Borshomer Wasser, 
welches kein schwefelsaures Natron enthält, viel zweckmässiger. Es 
giebt freilich Fälle, wo die abführende Wirkung des Wassers er- 
wünscht ist, wo also Vichy als am ehesten indicirt erscheint; dieser 
Nutzen aber ist nicht von grosser Bedeutung und kann stets nöthi- 
genfalls durch ein Clysma oder Milch, oder im äussersten Falle durch 
Zusatz eines beliebigen Abführmittels ersetzt werden. 
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Ich hoffe, M. H., dass Sie zu der klaren und festen Ueberzeu- 
guag gelangt sind, dass das Borshomer Wasser aus der Ekatherinen- 
Quetle mit dem von Vicby seiner cbemisclien Zusammensetzung nach 
fast völlig identisch ist, und zweitens, dass seine therapeutische 
Wirkung auf die Kranken eine gleich wohlthuende ist, ^vie die des 
Vichy, in allen Krankheiten, gegen welche das Letztere verordnet 
wird; und drittens, dass der Stickstoff- und Salzaustausch mit der 
gleichen Energie sowohl bei dem einen Wasser, als auch beim andern 
Tor sich geben. 

Wenn aber dem so ist, werden Sie in der Praxis offenbar in den 
entsprechenden Fällen statt Tichy Borshom verordnen. 

Viele Hundert Tausende Rubel, die zum Ankauf von Vicby ver- 
ausgabt werden, werden dann bei uns im Lande bleiben; es ist die- 
ses zwar eine rein ökonomische, deswegen jedoch nicht minder wich- 
tige Betrachtung, indem uns hierbei die Möglichkeit geboten wird, 
unsere vaterländischen Wässer und Kurorte zum Gedeihen und zur 
BlQthe zu bringen. Sogar gegenwärtig ist eine Flasche Borshom 
Tiel billiger als eine entsprechende Quantität Vichy, — welcher Um- 
stand in der Praxis eine wichtige Rolle spielt, und ist zu hoffen, 
dasa in Zukunft bei grösserer Verbreitung und Anwendung des 
Wassers, der Preis desselben noch mehr herabgesetzt werden wird. 

Seien wir also bestrebt, die heilkräftige und segensreiche Gabe 
I der Natur zum allgemeinen Wohle unserer Kranken auszunutzen! 
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